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登革热防控方案"!"!#年版#

国家疾病预防控制局 中华人民共和国国家卫生健康委员会
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登革热 !
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# 是由 登革病毒

!

/)'98) F.*86

"

5,<:

$引起"经媒介伊蚊叮咬传播的

急性传染病"是%中华人民共和国传染病防治法&规

定的乙类传染病' 登革热在全球热带和亚热带地区

广泛流行"流行范围和发病人数呈不断扩大和上升

趋势' 我国媒介伊蚊分布广泛"近年来由境外输入

病例引发的登革热本地疫情时有发生"为指导各地

科学有效做好登革热防控工作"保护人民群众身体

健康"制定本防控方案'

一#总体要求

坚持(党的领导)部门协作)社会动员)全民参

与*的传染病综合防控工作机制"按照+预防为主)

依法科学)综合治理)分级分类*原则"压实+四方责

任*"落实+四早*要求' 积极开展爱国卫生运动"加

强多部门协同联动"广泛动员社会和群众"开展环

境卫生清理整治' 加强健康宣教"提高公众自我防

护意识和能力' 开展多渠道监测预警"加强疫情分

析与风险研判"及时发现和控制输入疫情"有效阻

断本地传播"做到发现一起)控制一起"避免出现较

大规模聚集性疫情' 中西医结合规范治疗病例"最

大限度降低重症)死亡病例发生风险'

二#病原学特征

登革病毒属于黄病毒科黄病毒属"病毒颗粒呈

球形"有包膜"直径!

%#L##

$

'0

"共有
%

个血清型

!

5,<:!?

)

5,<:!!

)

5,<:!@

和
5,<:!%

$"均可导致

人类感染"引发重症"其中
5,<:!%

型病毒传播力

较弱"累及范围较小' 我国本地传播登革病毒流行

株血清型与境外输入病毒相关联" 以
5,<:!?

型)

5,<:!!

型多见' 基因组为单股正链
M<7

" 全长约

?? NO

"内含单一可读框依次编码
@

种结构蛋白和
A

种非结构蛋白'

<P?

抗原是非结构蛋白中的一种糖

蛋白"在急性期血清中大量存在"可作为早期诊断

指标'

登革病毒对热敏感"

#B " @"

分钟可灭活' 在

% "

条件下其感染性可保持数周" 在
QA" "

或冷冻

干燥状态下可长期存活'

-R

值小于
@

的条件)超声

波)紫外线)

";"#S

甲醛溶液)乳酸)高锰酸钾)龙胆

紫均可灭活病毒'

三#流行病学特征

!一$传染源'

登革热患者)隐性感染者)带病毒的非人灵长

类动物'

!二$传播途径'

主要通过携带登革病毒的伊蚊叮咬传播"在我

国传播媒介主要为白纹伊蚊和埃及伊蚊' 少数情况

下也可经输血传播和母婴传播'
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!三"潜伏期#

一般为
=>=%

天$多为
#>?

天#

!四"传染期#

感染者在发热期及前后
=>!

天对媒介伊蚊具

有感染性$一般在发病前
=

天至发病后
#

天内感染

性强#

!五"易感人群#

人群普遍易感# 登革病毒感染后$对同血清型

登革病毒可产生持久免疫力$但对不同血清型登革

病毒不能形成有效保护$再次感染不同血清型登革

病毒可增加重症风险#

!六"流行特征#

登革热在全球存在媒介伊蚊分布的热带%亚热

带地区广泛流行$ 累及全球
=""

多个国家和地区#

拉丁美洲%西太平洋%东南亚%东地中海等地区$登

革热传播可常年发生# 我国虽尚未形成稳定的登革

热本地传播疫源地$但境外输入病例常年可见# 广

东%云南%广西等多个省份曾多次发生输入引起的

本地传播疫情$夏秋季高发$各年龄段人群均可发

病$以青壮年为主#

!七"临床表现#

登革热是一种全身性疾病$ 临床表现复杂多

样$临床特征为突起发热%全身疼痛%皮疹%出血及

白细胞减少等$病程可分为急性发热期%极期和恢

复期# 多数病例病情较轻$仅有发热期和恢复期表

现$少数病例为重症登革热$表现为严重出血%休克

及重要脏器损伤# 具体参见国家卫生健康委%国家

中医药局印发的&登革热诊疗方案!

!"!%

年版"'#

四!流行风险地区分类

综合考虑媒介伊蚊分布情况和活动期长短%既

往本地疫情发生情况和疫情规模等因素$ 将
@=

个

省%自治区%直辖市及新疆生产建设兵团按照登革

热传播风险由高到低分为
!

类%

"

类%

#

类%

$

类地

区# 后续可视传播风险变化动态调整#

!

类地区!

A

个"指媒介伊蚊活跃期较长%既往

报告本地病例较多%聚集性疫情发生风险相对较高

的地区$包括浙江%福建%广东%广西%海南%云南#

"

类地区!

==

个"指媒介伊蚊活跃期相对较长

或既往有本地病例报告%有一定聚集性疫情发生风

险的地区$包括上海%江苏%安徽%江西%山东%河南%

湖北%湖南%重庆%四川%贵州#

#

类地区!

$

个"指有媒介伊蚊分布%既往未报

告过本地病例$但存在输入病例引起本地传播风险

的地区$包括北京%天津%河北%山西%辽宁%西藏%陕

西%甘肃#

$

类地区 !

B

个" 指目前未监测到媒介伊蚊分

布%既往未报告过本地病例的地区$包括内蒙古%吉

林%黑龙江%青海%宁夏%新疆及新疆生产建设兵团#

五!病例报告与管理

!一"病例定义#

=;

登革热疑似病例%临床诊断病例和确诊病例#

参见&登革热诊疗方案!

!"!%

年版"'#

!;

重症登革热#出现严重出血%休克或严重器官

损害的确诊病例# 参见 &登革热诊疗方案!

!"!%

年版"'#

@;

境外输入病例%省外输入病例和本地病例#按

感染来源地$将确诊病例分为境外输入病例%省外

输入病例和本地病例(

境外输入病例指发病前
=%

天内有登革热流行

国家或地区旅居史且排除境内感染可能的病例#

省外输入病例指发病前
=%

天内有居住地所在

省份外的境内登革热流行地区旅居史且排除居住

地所在省份感染可能的病例#

本地病例指发病前
=%

天内没有居住地所在省

份以外地区旅居史的病例$或有居住地所在省份以

外地区旅居史且排除旅居地感染可能的病例#

!二"多渠道监测#

=;

进境人员监测# 海关收到登革热相关健康申

报或检疫发现疑似症状的进境人员$应及时开展流

行病学调查%医学检查和标本采样检测# 对可能感

染登革病毒的进境人员发放&就诊方便卡'$并及时

通报当地疾控部门# 登革热流行季重点地区要加强

口岸疫情防控$疾控部门%医疗机构对口岸海关检

疫发现的登革热病例%疑似病例在知情同意基础上

进行点对点防蚊隔离收治# 对来自境外登革热流行

国家或地区且进境后
=%

天内前往海关所属国际旅

!!@

" "
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行卫生保健中心的劳务!留学生等重点人员"按要

求开展进境后登革热监测"及时发现境外输入病例#

!;

病原学监测$包括病例监测和媒介伊蚊监测"

报告病例的医疗机构%县级疾控中心负责采集输入

病例和本地病例急性期的血清样本"县级疾控中心

负责采集媒介伊蚊活动高峰期和登革热流行季节

伊蚊的样本$ 具体检测方法见&登革热实验室检测

方案'(附件
=

)#

(

=

)病毒核酸分型检测# 境外输入病例应尽量

全部采集样本# 省外输入病例和本地病例按以下要

求采集*当病例数量少于
!"

例时"应尽量全部采集+

介于
!">=""

例之间时"采集样本数不低于
!"

例+超

过
=""

例时"采集样本数不低于病例数的
!"!

$

(

!

)基因组序列测定和分析$ 选择不少于
="?

的核酸检测阳性样本开展
,

蛋白编码基因序列测

定和分析"阳性样本优先选取首例本地病例!指示

病例!重症病例和死亡病例$ 对用于查明疫情性质

和波及范围的聚集性病例核酸检测阳性标本开展

病毒全基因组序列测定和分析$

不具备基因测序条件的县级疾控中心"应将标

本送至地市级或省级疾控中心进行检测$ 省级疾控

中心每月中旬将上月登革病毒基因组序列及时上

传至 ,病毒病病原监测预警系统 - (

@((-6ABBCCC;

.D/4D0E;4'

)$

F;

专项调查$ 中国疾控中心指导重点地区在媒

介伊蚊非活跃期(通常为
=

月至
F

月)对既往发生

登革热本地疫情的县(市!区)开展人群登革病毒血

清流行病学专项调查"了解人群感染率!免疫水平

以及血清型别等特征$ 具体要求见&登革热血清流

行病学调查方案'(附件
!

)$

%;

媒介监测$分为常规监测和应急监测$常规监

测包括生态学监测! 抗药性监测和媒介带毒监测"

了解媒介伊蚊种类构成!种群密度和分布!抗药性

水平以及登革病毒携带情况$ 应急监测包括成蚊监

测和幼蚊监测"用于评估疫情风险和评价蚊媒控制

效果$ 媒介监测频次!方法!工作要求等见&登革热

媒介伊蚊监测方案'(附件
F

)$

(三)病例报告和突发公共卫生事件报告$

=;

病例报告$医疗机构发现登革热疑似病例!临

床诊断病例和确诊病例"应于
!%

小时内通过,中国

疾病预防控制信息系统-的监测报告管理模块进行

网络直报$ 尚不具备网络直报条件的单位应以适当

通讯方式(电话!传真等)及时向当地县级疾控中心

报告"并及时寄送出传染病报告卡"县级疾控中心

在接到报告后立即进行网络直报$

!;

病例订正$医疗卫生机构要根据实验室检测!

流行病学调查结果及时对病例信息进行复核!订

正$ 确诊病例发展为重症登革热时"应填报,重症登

革热-$ 明确可能感染来源后" 应及时订正病例分

类" 境外输入病例需标注境外国家或地区名称"省

外输入病例需标注输入来源的省!市!县三级行政

区划名称$

F;

突发公共卫生事件报告$ 突发公共卫生事件

包括新发疫情!聚集性疫情和局部暴发疫情$ 新发

疫情指以县(市!区)为单位"近
#

年首次报告登革

热本地确诊病例$ 聚集性疫情指在同一家庭!学校!

建筑工地!社区!村庄等集体单位或场所"

=%

天内报

告
F

例及以上登革热本地确诊病例$ 局部暴发疫情

指同一街道
B

乡镇"

=%

天内报告
="

例及以上登革热

本地确诊病例$ 疫情所在地的县级疾控中心应在
!

小时内通过突发公共卫生事件管理信息系统报告"

事件级别选择,未分级-$后续根据疫情进展及时调整$

(四)病例管理$

=;

住院病例$ 医疗机构按照&登革热诊疗方案

(

!"!%

年版)' 要求对住院病例采取防蚊隔离治疗"

病床应安装蚊帐"病房!值班室等房间应安装纱门!

纱窗"对院内和周边环境开展灭蚊$ 病程超过
#

天"

且体温自然下降至正常超过
!%

小时及以上的住院

病例"可解除防蚊隔离$

!;

非住院病例$ 医疗机构应告知病例自我防蚊

隔离期间相关注意事项"包括安装蚊帐!纱门!纱窗

等防蚊隔离设施" 合理使用驱蚊剂避免伊蚊叮咬"

使用蚊香!灭蚊剂等杀灭室内成蚊"清理或倒置住

家及周围闲置的积水容器"避免在清晨!傍晚等伊

蚊活跃时间段外出等$ 病程超过
#

天"且体温自然

!!%

" "
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下降至正常超过
!%

小时及以上的病例! 可解除防

蚊隔离" 自我防蚊隔离期间病情加重应及时就诊"

辖区疾控机构#社区卫生服务中心$乡镇卫生院%指

导非住院病例做好自我防蚊隔离管理和健康监测"

$五%流行病学调查"

在依法做好个案流行病学调查基础上!县级疾

控中心会同医疗机构对境外输入病例#省外输入病

例#本地散发病例!聚集性疫情和局部暴发疫情的

首发病例#指示病例!以及重症病例#死亡病例开展

重点病例流行病学调查!调查内容主要包括基本信

息#发病#就诊及实验室检测情况#发病前后活动情

况等" 调查过程中要充分利用信息化手段调取数

据!减轻基层填报负担!具体要求详见&登革热重点

病例流行病学调查方案'$附件
%

%"

六!疫情处置

$一%科学划定风险区域"

登革热流行季出现确诊病例 $包括输入病例#

本地病例%的
!

类#

"

类#

#

类地区!以及登革热非

流行季出现本地病例的地区!应根据个案流行病学

调查结果! 按照传播扩散风险由高到低划分核心

区#警戒区和监控区
=

个风险区"

>;

核心区" 以病例住所#工作地点#传染期长时

间活动的场所为中心! 参考媒介伊蚊活动范围!将

不小于
>""

米为半径的空间范围划定核心区"

>

例

病例可划定多个核心区"

!;

警戒区" 将核心区向外扩展
!""

米半径的空

间范围划定为警戒区" 城市地区可将核心区周围

!""

米区域和涉及的小区#单位整体划定为警戒区"

农村地区可将核心区所在的自然村划定为警戒区"

=;

监控区"根据登革热传播风险#疫情规模等因

素!在警戒区外围划定监控区" 一般将警戒区涉及

的社区划定为监控区!传播风险较大时可将核心区

所在的街道或乡镇划定为监控区"

$二%分级分类处置疫情"

根据登革热流行特点和疾病发展进程!将登革

热疫情分为输入疫情#本地散发疫情#聚集性疫情

和局部暴发疫情!遵循(早#小#严#实)原则!分级分

类处置疫情"

>;

输入疫情" 采取(加强媒介伊蚊监测!积极开

展防蚊灭蚊!做好病例救治和防蚊隔离管理)的防

控策略!防止引发本地疫情" 登革热非流行季出现

输入疫情时! 各地要做好病例救治和防蚊隔离工

作" 云南#广东等重点地区要加强媒介伊蚊监测!根

据监测结果及时调整蚊媒控制措施! 提升防制效

果" 登革热流行季出现输入疫情时!

!

类#

"

类和
#

类地区应根据风险评估结果及时采取媒介伊蚊应

急监测和控制措施!重点做好输入病例发病前
>

天

至发病后
#

天内活动区域的成蚊杀灭工作" 对病例

采取住院防蚊隔离治疗! 病例同行人员做好
>%

天

自我健康监测" 云南#广东等重点地区要每周开展

疫情监测分析和风险评估!及早预警流行风险"

!;

本地散发疫情" 采取(科学划定风险区域#尽

快降低伊蚊密度#启动病例应急监测)的防控策略!

快速扑灭疫情#防止扩散蔓延"

!

类#

"

类和
#

类地

区做好病例流行病学调查!对重点病例开展基因序

列测定和分析!查找可能的感染来源" 快速评估和

划定疫情风险区!

=

天内将核心区成蚊密度控制在

安全水平" 对共同暴露人员及早排查和开展健康监

测!加强风险区域内医疗机构就诊病例排查" 疫情

发生地开展核心区入户搜索排查!医疗机构启动病

例应急监测!落实(逢疑必检)!对无急性呼吸道感

染症状# 体温超过
=$ !

的患者开展登革病毒
<?>

抗原检测!对病例采取住院防蚊隔离治疗"

=;

聚集性疫情" 采取(

>

天内完成风险区域划定

并启动灭蚊工作! 核心区
=

天内完成入户调查处

置#

=

天内完成全覆盖成蚊杀灭#

#

天内控制蚊媒密

度)的防控策略!做到(发现一起#扑灭一起)!严防

疫情升级和外溢扩散"

!

类#

"

类和
#

类地区要快

速划定核心区!核心区全面落实(逢热必检)!强化

病例搜索和防蚊隔离管理!严格落实各项媒介控制

措施!持续将蚊媒密度控制在安全水平" 既往疫情

非常严重#伊蚊密度特别高或有其他因素导致疫情

扩散风险高的地区!要进一步抓早抓小!加大应急

处置力度"

%;

局部暴发疫情" 采取(全力压峰缓疫!降低蚊

媒密度及防重症为主)的防控策略!降低疫情规模!

!!#

" "
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减少重症和死亡病例发生风险!避免医疗资源挤兑

和疫情本地化"

!

类地区发生疫情的街道或乡镇要

积极发动群众! 做好蚊媒孳生地清理和成蚊杀灭!

特别是空置屋#闲置屋#楼顶天台#地下车库#公园#

工地等场所的清理和消杀工作!最大限度消除卫生

死角!持续将蚊媒密度控制在安全水平" 疫情发生

地居家病例严格落实防蚊隔离管理!老年人#孕妇

等重症登革热高风险人群做好住院防蚊隔离治疗"

同时!要做好疫情信息发布和跨区域协同调查处置"

$三%媒介伊蚊应急监测与控制"

媒介伊蚊活跃期出现登革热确诊病例时!

!

类#

"

类#

#

类地区开展媒介伊蚊应急监测与控制"

=;

媒介伊蚊应急监测"核心区每天开展监测!媒

介伊蚊密度达到安全水平
>

如双层叠帐法低于

";?

只
@

$顶&小时%

A

后每周开展
!

次监测!直至疫情

结束" 警戒区每周开展
=

次监测!监控区每两周开

展
=

次监测!直至媒介伊蚊密度达到安全水平" 具

体要求见'登革热媒介伊蚊监测方案($附件
B

%"

!;

媒介伊蚊应急控制" 核心区应在
B

天内将成

蚊密度控制在安全水平!在
#

天内将布雷图指数降

至
#

以下)警戒区应在
C

天内将布雷图指数控制在

#

以下!可根据风险评估情况开展成蚊控制"具体要

求见'登革热媒介伊蚊应急控制方案($附件
#

%"

B;

终止条件" 当划定的核心区#警戒区连续
!%

天内无登革热新发病例!且核心区内布雷图指数降

至
#

以下!双层叠帐法成蚊密度不高于
";?

只
D

$顶&

小时%!可终止核心区#警戒区伊蚊应急监测与控制

工作"

%;

媒介控制效果评价" 疫情发生地疾控中心应

及时开展蚊媒控制效果评价!鼓励重点地区加强对

有害生物防制公司的技术指导与培训!推进以消杀

效果为导向的病媒生物防制付费机制"

$四%疫情通报"

各省级疾控部门应依法及时发布登革热疫情

信息!科学发布健康风险提示" 出现省内跨区域疫

情传播时!涉及地区的疾控部门和相关机构要加强

信息互通共享!尽早采取防控措施" 出现跨省份疫

情传播时!病例输入省份的疾控部门应及时将相关

信息通报病例输出省份的疾控部门!共同做好疫情

调查处置"

七!实验室检测

实验室检测包括抗原检测#核酸检测#病毒培

养分离和血清抗体检测等" 抗原检测#核酸检测和

病毒培养分离一般采集病例发病
#

天内的血液样

本" 血清抗体检测主要采集病例发病
#

天后的血液

样本!但需注意可能与其他黄病毒感染存在交叉反

应"具体要求见'登革热实验室检测方案($附件
=

%"

八!预防措施

$一%广泛深入开展爱国卫生运动"

各地要组织开展爱国卫生运动!推动各部门切

实履行职责!将蚊媒防制要求落实到常态化环境卫

生整治#孳生地清理#媒介生物防制等工作中" 发动

群众集中开展社区# 单位和家庭环境卫生清理整

治!清除积水#翻盘倒罐!全面清理蚊虫孳生场所"

强化城市背街小巷#城中村#城乡结合部等重点场

所卫生治理!整治农村地区房前屋后垃圾!全面清

理河塘#沟渠!最大限度消除卫生死角!减少病媒生

物孳生地"

$二%加强健康科普宣教"

结合本地登革热流行特征!针对不同人群特点

科学宣传防控知识!增强公众自我防护能力和主动

就诊意识!引导群众配合社区做好入户防蚊灭蚊等

工作!推广使用蚊香#驱避剂#蚊帐等方式驱蚊#灭

蚊和防蚊!当好自身健康第一责任人" 通过多种形

式向进出境人员宣传疫情信息和防病知识!提升进

出境人员主动健康申报和科学防病意识" 引导疑似

病例及时主动就诊和采取防蚊隔离措施!提醒病例

减少跨区域流动!避免疫情传播扩散" 宣传内容可

参见'登革热健康科普核心信息($附件
E

%"

$三%加强重点场所防控"

医疗机构应严格落实登革热病例防蚊隔离措

施!加强院内及周边环境的卫生整治!医务人员做

好个人防护!避免蚊虫叮咬引起相互传播" 建筑工

地应及时清除地面积水#清理废弃的建材垃圾" 公

园#景点#花卉市场等场所应对绿化植被和水生植

物定期修剪#定期换水!填堵竹节树洞" 重点地区宾

!!E

" "
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欢迎订阅

!"!#年!国际流行病学传染病学杂志"

馆酒店应加强场所内及周边环境的卫生整治!积极

营造无蚊环境!登革热流行季提醒旅客做好防蚊措

施" 鼓励农村地区因地制宜采取以清除#改造孳生

地为主的蚊媒控制措施!探索应用生态防蚊#控蚊

新技术新方法!有效降低媒介伊蚊密度"

九#工作要求

$一%加强组织领导" 各地要高度重视登革热防

控工作 !坚持联防联控 #多病同防 !压实 &四方责

任'!结合本地流行季节#输入风险等实际情况!分

级分类落实防控工作要求!及时采取有力的防范应

对举措!尽早尽快控制疫情!严防疫情外溢扩散" 各

地疾控#卫生健康部门要会同海关等部门做好重点

国家和地区进出境人员检疫查验!及时发现和控制

输入疫情" 多部门协同联动开展爱国卫生运动!落

实环境卫生整治#病媒生物防制等措施!降低疾病

传播风险"

$二%强化防治措施落实" 各地疾控机构负责组

织做好疫情监测#风险研判和调查处置!加强媒介

伊蚊防制!严防疫情扩散蔓延" 各级各类医疗机构

要落实&四早'要求!中西医结合规范诊治病例!落

实住院病例防蚊隔离管理!畅通重症#危重症病例

转诊和救治渠道!降低重症#死亡病例发生风险" 各

地要广泛开展登革热防控知识科普宣教!提高公众

防护意识和防护能力" 发生本地聚集性疫情的地区

要依法依规及时发布疫情信息和健康风险提示"

$三%强化培训指导" 各地疾控机构要加强对疾

控人员流行病学调查#现场处置#蚊媒监测控制和

实验室检测等相关培训" 各级各类医疗机构要对医

务人员开展登革热防控和诊疗培训" 各地疾控和卫

生健康部门要加强防治工作的督促指导!确保各项

措施落实到位"

附件$略%(

=;

登革热实验室检测方案

!;

登革热血清流行病学调查方案

>;

登革热媒介伊蚊监测方案

%;

登革热重点病例流行病学调查方案

#;

登革热媒介伊蚊应急控制方案

?;

登革热健康科普核心信息
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